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كيفيت زندگي كاري پرستاران بر يادگيري سازماني: يك مطالعه موردي در  تأثير
 رازيدانشگاه علوم پزشكي ش يهاي آموزشبيمارستان
 
 3ی، فرزانه غلام2یوسفیرضا  یعل، 1روانگرد نیرام
 چکیده
کساب  یبارا ییهااه دنباا  راههاا هواواره باسبب شده آن یکنون طیها در شراسازمان انیروز افزون رقابت م شیافزا مقدمه:
باه شاوار  یرقابت تیکسب مز یاساس یاز جوله ابزارها یکار یزندگ تیفیو ک یسازمان یریادگی. ندیرقابت برآ دانیدر م تیموفق
 -یآموزشا یهااوارساتانیپرساتاران ب نیدر با یسازمان یریادگی بر یکار یدگزن تیفیثیر کأت نییپژوهش تع نی. هدف اندیآیم
 .بود رازیش ینشگاه علوم پزشکدا یدرمان
 -یاطبقاه یریگبه روش نوونه هاوارستانینفر از پرستاران ب 184بود.  یلیتحل-توصیفی ،یپژوهش حاضر از نوع مقطع ها:روش
 یآورکاار، جوا  یزنادگ تیفیو ک یسازمان یریادگیها با استفاده از دو پرسشنامه انتخاب و در مطالعه شرکت کردند. داده یتصادف
 ونیو رگرسا رسونیپ یهوبستگ بی، ضرAVONA، tset-tهای و آزمون 30نسخه  SSPSافزار ها با استفاده از نرم. دادهدیگرد
 . ندشد لیچندگانه تحل یخط
 یکار یزندگ تیفیو ک یسازمان یریادگی نیپرستاران در حد متوسط بود. ب یکار یزندگ تیفیو ک یسازمان یریادگیسطح  یج:نتا
هاای لفاهؤچندگانه نشاان داد کاه م یخط ونیحاصل از رگرس جی). نتا=r2/11P ,>2/422( وجود داشت یمثبت و معناداررابطه 
 بودناد یسازمان یریادگیداری بر کار دارای تأثیر مثبت و معنی زشیو انگ لیو م یشغل شرفتیپ ت،یامن ،یریگمیمشارکت در تصو
 .  P(>2/12(
در  یریگمیباا مشاارکت دادن پرساتاران در تصاو تواننادیم وارستانیب ییاجرا رانیمد ج،ینتا با توجه به گیری:بحث و نتیجه
 یزنادگ تیافیضون ارتقاای ک شرفت،یپ یآموختن و تجربه کردن در راستا ت،یخلاق یهانهیمرتبط و فراهم آوردن زم یهاطهیح
 .ندیوان تیهدا رندهیادگیرا به سوت سازمان  وارستانیآنان، ب یکار






 نیتراز مهم یکیبه  یکار یزندگ تیفیامروزه ک
که مورد  یاگونهبدل شده است به یمسائل سازمان
 تیفیکه درصدد ارتقاء ک ران،یاز مد یاریتوجه بس
سازمان خود هستند، قرار گرفته  یمنابع انسان یزندگ
 یزندگ تیفیک ragdEو  nioduaeB). ،،1است (
 کیکار در  یواقع طیاز شرا یارا مجموعه یکار
ملاحظات  ،یامکانات رفاه ا،یحقوق و مزا زمان،سا
مشارکت در  ،یشغل تیامن ،یمنیبهداشت و ا
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کار به  یزندگ تیفیها، کسازمان یکنون طیدر شرا
سازمان  ییکارا شیکه در افزا یریچشمگ ریتأث لحاظ
 قت،یبرخوردار است و در حق یاژهیو تیدارد، از اهم
) و 4بوده ( یمهم توسعه سازمان یهااز خاستگاه یکی
 یهاستمیس ازینمورد یمنابع انسان نهیزم شیبه عنوان پ
 یمطالعات متعدد جینتا). 5( باشدیمطرح م یسلامت
بر  یکار یزندگ تیفیت مفهوم کمثب رینشان دهنده تأث
 یاثربخش ،یکار طیبهبود شرا رینظ ییهامؤلفه
 شی)، افزا6در سازمان ( بتیسازمان، کاهش غ
و  یشخص یزندگ نیتعادل ب جادیا ،یشغل تیرضا
 نیو سازنده ب دیرقابت مف جادی)، ا7( یکار یزندگ
با ) بوده است. 8مقامات بالاتر ( هکارکنان و اعتماد ب
مسئله  نیاز مطالعات نشان دهنده ا یبرخ حال، نیا
کارکنان در  یکار یزندگ تیفیکه ک باشندیم
 طیدر شرا هامارستانیب رینظ یبزرگ یهاسازمان
و همکاران  ی). مطالعه درگاه9قرار ندارد ( یمساعد
از  پرستاراندرصد  74/5آن است که فقط  انگریب
 ). 11هستند ( یخود ناراض یکار یزندگ تیفیک
مختلف  یهاشگرف در عرصه راتییتغ یطرف زا  
ها را تا عصر دانش، سازمان یاز دوران صنعت یکار
به  یو حفظ توان رقابت ءساخته تا به منظور بقا ریناگز
منبع  نیتربه عنوان مهم یریادگیدانش و  تیریمد
 یهارو، سازمان نی). از ا11( دنیتوجه نما کیاستراتژ
 طیشرا نیخود در ا فظح یبرا مارستانیب رینظ یبزرگ
 ییکه خود را مجهز به ابزارها هستند آن ازمندین
 راتییتغ نیبا ا ییسوو هم ییارویکه توان رو ندینما
از  یکی). ،1را به دست آورند ( یو تحولات جهان
در  یریادگی ندیکردن فرا نهیابزارها، نهاد نیا نیترمهم
 ).31سازمان است (
که سازمان را  ستا ایپو یندیفرآ یسازمان یریادگی  
آمده  شیپ راتییبه سرعت با تغ سازدیقادر م
را  دیرفتار و مهارت جد جادیو ا ابدی یسازگار
 و sikavuotnaP دهی). به عق41( شودیموجب م
 تیتنها مز یریادگی ،یکنون طیدر شراهمکاران 
) هامارستانیها (از جمله بسازمان یبرا داریپا یرقابت
مهم  نیبه ا ی) و اگر سازمان51( رودیمبه شمار 
تر خواهد موفق بیرق یهاسازمان ریاز سا ابد،یدست 
در  ژهیوبه یسازمان یریادگی تیماه نیبنابرا ؛)61بود (
 یدگیچیبرخوردار است که از پ تیاز اهم ییهاطیمح
 ،یطیشرا نیو تلاطم برخوردارند، چرا که در چن
از عهده  ییبه تنها هارشد قادر نخواهند بود ک رانیمد
). علاوه بر 71( ندیبرآ داتیها و تهدفرصت ییشناسا
اثرات  تواندیم یریادگی نیاستفاده از اصول ا نیا
را به دنبال داشته باشد. پژوهشگران جهت  یمختلف
اند. انجام داده یاثرات، مطالعات مختلف نیا یبررس
استفاده پرستاران  ریثتأ یابیدر ارز و همکاران gnoeJ
سازمان در  یبر اثربخش رندهیادگیسازمان  از اصول
نشان دادند که استفاده پرستاران از اصول  مارستانیب
تعهد آنان به سازمان  ءموجب ارتقا رندهیادگیسازمان 
در پژوهش خود  ی). علامه و مقدم81است ( دهیگرد
بر  ریثتأ قیاز طر یسازمان یریادگیگزارش کردند که 
اثرات مثبت و  یدارا سازمان، یتوان رقابت و نوآور
). از 91عملکرد سازمان بوده است ( یبر رو یمعنادار
که  است از آن یاز مطالعات حاک یبرخ گرید یسو
 یرهایمتغ ریتحت تأث تواندیخود م یسازمان یریادگی
در مطالعه  . روانگرد و همکارانردیقرار گ یگرید
 ریتحت تأث یسازمان یریادگیکه  ندخود نشان داد
در شغل و احساس  یستگیاحساس شا یرهایمتغ
 نی). همچن1،بوده است ( گرانیمشارکت با د
کردند که  انیخود ب قیزاده و همکاران در تحقکیب
 شمند،یاند یرهبر یهااز مؤلفه یسازمان یریادگی
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 دباشیم ریرپذیتأث یو ساختار افق گرانیدبه  اریاخت
 ). 1،(
 هایطیمح نیتراز پرتعامل یکی مارستانیب طیمح  
 ماران،یپرستاران و ب نیشامل تعاملات بو  یکار
است که  مارانیپرستاران و پزشکان و پزشکان و ب
 یاندوزو تجربه یریادگیموجب  تواندیم یهمگ
علاوه بر  مارستانیلذا ب ؛)،،شود ( یانسان یروین
سلامت  یحفظ و ارتقا ن،یخود که تأم یهدف اصل
 باشد؛یم زین رندهیادگیسازمان  کی یبه نوع است،
اطراف خود در تعامل بوده و  طیبا مح وستهیچرا که پ
پرداخته و آن را به طور  دیدانش جد دیبه تول
 زین گرانیتا د دهدیقرار م یدر شبکه ارتباط کپارچهی
و  rekcuT). 3،دانش استفاده کنند ( نیاز ا یبه آسان
، از ttenneB و xoFبر کار  دیتأک با زیهمکاران ن
به لزوم  رنده،یادگینظران معروف سازمان صاحب
به  هامارستانیدر ب رندهیادگیاصول سازمان  یاجرا
 انیاشاره کرده و ب یکارکنان علوم پزشک نیخصوص ب
 نیادیتحول بن ازمندین یسازمان یریادگیکه  دارندیم
 یذهن یهافرضشیپ ینیدر طرز تفکر کارکنان و بازب
 یکار یزندگ تیفیک گر،ی). از طرف د4،ست (ا هاآن
و  شرفتیپ یهاتیاز اولو یکیآن  قیعم یو بررس
تا در  شودیمحسوب م یمارستانیتوسعه در هر ب
و با کمبود منابع بتواند به طور مؤثر  یرقابت طیمح
 ). 5،( دینما نیخود را تضم یشده و بقا تیریمد
در  یگروه شغل نیشتریاران بپرست کهنیتوجه به ا با  
 لیرا تشک مارستانیشاغل در ب یهاگروه انیم
 اریبس مارستان،یها در بآن ییکارا شیافزا دهند،یم
 ،یمهم است. از سوی دیگر، بر اساس شواهد علم
 یزندگ تیفی) و ک6،( یسازمان یریادگی تیوضع
کشور در  یهامارستانیپرستاران ب نی) در ب7،( یکار
 وجه بهـبا ت جهیقرار دارد. در نت ینامطلوب اًبیسطح تقر
و  یسازمان یریادگی تیوضع نییموضوع که تع نیا 
نقش  تواندیپرستاران، م یکار یزندگ تیفیک نییتع
کنند  فایسازمان ا یو اثربخش ییدر بهبود کارا یمهم
بر روی  یکار یزندگ تیفیتأثیر ک ی، بررس)8،(
 یهاطیدر مح یاژهیو تیاز اهم یمانساز یریادگی
 . باشدیبرخوردار م یمارستانیب
 یمطالعه در نظر دارد در درجه اول به بررس نیا  
 یآموزش یهامارستانیدر ب ریدو متغ نیا تیوضع
بپردازد و  5931در سال  رازیش یدانشگاه علوم پزشک
کیفیت زندگی کاری بر روی یادگیری  ریسپس تأث
 .دینما یسبرر هامارستانیسازمانی را در این ب
 
 هاروشمواد و 
 یلتحلی–یفیتوص ،یمطالعه مقطع کیپژوهش حاضر  
پژوهش  نیانجام شد. جامعه ا 5931است که در سال 
دانشگاه  یدرمان-یآموزش یهامارستانیرا پرستاران ب
 نی. با توجه به ادهندیم لیتشک رازیش یعلوم پزشک
بر اساس  یسازمان یریادگیو  یکار یزندگ تیفیک که
و  یواحد بررس شود،یم دهیارک کارکنان سنجاد
 فرد بود. لیتحل
 کی(پرستاران)،  یمورد بررس یگروه شغل نیاز ب  
 نی) بr( یگرفته شد که مقدار همبستگ ینمونه مقدمات
 در آن یکار یزندگ تیفیو ک یسازمان یریادگی
 یمورد بررس تیدست آمد. بر اساس جمعه ب 1/51،
به عنوان حجم نمونه با  نفر 581نفر بود،  349،که 
حجم نمونه و در نظر گرفتن  نییاستفاده از فرمول تع
درصد محاسبه  18درصد و توان  59 نانیفاصله اطم
 . دیگرد
از  کیهر  نیتعداد حجم نمونه ب نیا عیتوز جهت  
 متناسب با  یابقهـط یریگاز روش نمونه هامارستانیب
































 و همکاران رامین روانگرد                                                                                        یسازمان یریادگیبر  یکار یزندگ تیفیک ریتأث 
 
 
 717  7397 تابستان/  2/ شماره  7سال  –مجله بهداشت و توسعه 
شده در  نیی. سپس تعداد پرستاران تعدیگرد عیتوز 
آنان و استفاده از  یبر اساس کد پرسنل مارستانیهر ب
تصادفی ساده  ورتبه ص یجدول اعداد تصادف
 فیها و توصداده یانتخاب شدند. جهت گردآور
 یریادگیپرسنل سازمان، از دو پرسشنامه  دگاهید
 یکار یزندگ تیفیو پرسشنامه ک zemoG یسازمان
 تیوضع یبررس یپژوهش برا نیبهره گرفته شد. در ا
 یسازمان یریادگیاز پرسشنامه  یسازمان یریادگی
 ا) آن ر9،( و خاکزار بفروئی یاقدسکه  zemoG
، استفاده انداصلاح نموده  مارستانیاستفاده در ب یبرا
 یپرسشنامه را با روش آلفا نیا ییایپاکه  دیگرد
گزارش  1/7و مقدار آن را  دهیسنج انریکرونباخ در ا
 ییاز اعتبار محتوا زیآن ن ییروا دیأیبه منظور ت کردند.
 اممرحله با انج نیا ی) که در ط9،( کردنداستفاده 
 دیاسات ،مختلف و کسب نظر متخصصان یهامصاحبه
 نانیو اعتبار آن اطم ییو کارشناسان خبره، از روا
 حاصل شد.
شامل دو  در این مطالعه یانسازم یریادگیپرسشنامه   
 . سؤالاتبود یو اختصاص یبخش سؤالات عموم
 تیشامل سن، جنس، سابقه خدمت، وضع یعموم
بوده و سؤالات  لاتیتحصو سطح  یاستخدام
شامل سؤالات  قیبر اساس هدف تحق زین یاختصاص
. سؤالات بود یمورد بررس یرهایمربوط به متغ
 ه،یگو 61و مؤلفه  4 املدر پرسشنامه ش یاختصاص
 3( یستمیس دی)، مؤلفه دهیگو 5( تیریمؤلفه تعهد مد
)، هیگو 4( یشگریباز و آزما ی)، مؤلفه فضاهیگو
) بود. در هیگو 4دانش ( یسازکپارچهیمؤلفه انتقال و 
 5 یبنددرجه اسیمق ،ییپاسخگو یپرسشنامه برا نیا
استفاده شده است که پاسخ سؤالات  کرتیل یانهیگز
 کاملاً موافقم، موافقم، یانهیپنج گز فیبر اساس ط
بندی و ندارم، مخالفم و کامًلا مخالفم طبقه ینظر
 . بندی شددرجه
از پرسشنامه  یکار یزندگ تیفیسنجش ک یبرا  
) استفاده شد که 13زاده (یمحقق ساخته مطالعه هاد
حل و  ،یشغل شرفتیمؤلفه (مشارکت، پ 8 یدارا
به کار،  زشیو انگ لیفصل مشکلات، ارتباطات، م
حقوق و دستمزد، غرور و افتخار  ،یشغل تیامن
 ه) بود کهیگو 4 ی(هر مؤلفه دارا هیگو ،3) و یشغل
شده که از  نیتدو کرتیل یانهیپنج گز فیدر قالب ط
 ادیز یلیخ یکم، تا پنج به معنا یلیخ یبه معنا کی
 نیا ییایو پا ییزاده روایاست. هاد دهیگرد میتنظ
 ،ییایپا دأییاست و به منظور ت دهیا سنجپرسشنامه ر
دست آورده و ه را ب 1/78کرونباخ  یآلفا بیضر
استفاده  دینظرات اسات زا زیآن ن ییروا دیأیجهت ت
 نمود.
ورود به مطالعه، تمایل به شرکت در  یارهایمع از  
 ینیمختلف بال یهامطالعه و اشتغال در بخش
خروج،  یاارهیو از مع یمورد بررس یهامارستانیب
عدم تمایل به شرکت در مطالعه و اشتغال در 
 یو مال یادار یهابخش رینظ ینیبال ریغ یهابخش
 بود.  هامارستانیب
ورود افراد به  ،یملاحظات اخلاق تیرعا جهت  
پرسشنامه کاملاً داوطلبانه  یهامطالعه و پر کردن فرم
. پس از دیفرد انجام گرد لیو تنها در صورت تما
کنندگان نسبت به اهداف طرح، بر شرکت هیتوج
از  یشفاه تیها تأکید شد و رضامحرمانه بودن پاسخ
صورت  به هاو سپس پرسشنامه دیها کسب گردآن
 مطالعه مورد هایمارستانیپرستاران ب نیدر ب یحضور
شد. این مطالعه در کمیته اخلاق دانشگاه علوم  عتوزی
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  SSPSافزار ها با استفاده از نرمداده ،یآورپس از گرد
 یهاها با استفاده از روش. دادهندشد لیتحل 3،نسخه 
 بیتست، آنووا، ضر یت یهاو آزمون یفیتوص یآمار
چندگانه مورد  یخط ونیو رگرس رسونیپ یهمبستگ
 قرار گرفت.  لیو تحل هیتجز
 
 جینتا
نشان دهنده آن  کیموگرافد یرهایمربوط به متغ جینتا
کننده در مطالعه، زناست که بیشتر پرستاران شرکت
 یکارشناس لاتیسطح تحص ی)، دارا%17/3( 
) %73/3( یقرارداد یاستخدام تیو با وضع )%49/6(
 و 13/3،±6/64سنی  نیانگیبودند. همچنین، م
 . بود سال 6/11±5/57ها سابقه خدمت آن نیانگمی
 یریادگی تینمره کل قابل نیانگیکه م نشان داد نتایج  
پرستاران به ترتیب  یکار یزندگ تیفیو ک یسازمان
 اسمقی اساس بر که بود ،/3،±1/،6 و ،/96±1/48
مورد استفاده، هر دو در سطح متوسط قرار  کرتیل




 درمانی -ی آموزشیهامارستانيبلعه در و کيفيت زندگی کاری پرستاران مورد مطا سازمانی یادگيریميانگين : 1 جدول
 1391دانشگاه علوم شيراز در سال 
 
 انحراف معیار ±میانگین  حیطه
 تعهد مدیریت یادگیری سازمانی
 دید سیستمی
 فضای باز و آزمایشگری







 گیرییمتصمشارکت در م کیفیت زندگی کاری
 پیشرفت شغلی
 حل و فصل مشکلات
 ارتباطات
 میل و انگیزش به کار
 امنیت شغلی
 حقوق و دستمزد













گی کـاری و نتایج مطالعه نشان داد که بین کیفیت زند
یادگیری سازمانی با مشخصات دموگرافیک پرسـتاران 
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 یهامارستانيبو کيفيت زندگی کاری پرستاران مورد مطالعه با متغيرهای دموگرافيک در  سازمانی ارتباط بين یادگيری :2 جدول
 1391علوم شيراز در سال درمانی دانشگاه  -آموزشی
 متغیر متغیر دموگرافیک
 کیفیت زندگی کاری یادگیری سازمانی
  1/79 =r سن
  1/27 =P
  1/27 =r
  1/37 =P
  7/92 =t جنسیت
  1/37   =P
  7/22 =t
  1/92   =P
  1/77  =r سابقه خدمت
  1/29 =P
  1/72 =r
  1/97 =P
  1/37 =f وضعیت استخدامی
  1/99 =P
  1/17 =f
  1/27 =P
  7/97 =f تسطح تحصیلا
  1/92 =P
  7/99 =f
  1/77 =P
 )AVONA: آماره اف (آزمون f)، tset-t: آماره تی (آزمون t ،ضریب همبستگی پیرسون ،r
 
نتایج آزمون ضریب همبستگی پیرسون حاکی از آن 
ی کیفیت زندگی کاری و یادگیری هامؤلفهبود که بین 
مثبت و معناداری وجود داشت.  رابطهسازمانی، 
و یادگیری  (کل) کیفیت زندگی کاری همچنین بین
، همبستگی مستقیم و معناداری وجود (کل) سازمانی
 ). 3 جدول() r=1/66, <P1/111داشت (
 
 علوم درمانی دانشگاه -آموزشی یهامارستانيب نتایج آزمون ضریب همبستگی بين ابعاد دو متغير یادگيری سازمانی و کيفيت زندگی کاری پرستاران در :9 جدول
 1391شيراز در سال  زشكیپ





مشارکت در  
 یریگمیتصم
حل و فصل  پیشرفت شغلی
 مشکلات
میل و انگیزش به  ارتباطات
 کار
حقوق و  امنیت شغلی
 دستمزد
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نتایج تحلیل رگرسیون خطی چند متغیره جهت تعیین 
همزمان ابعاد مختلـف کیفیـت زنـدگی کـاری و  ریتأث
تاران متغیرهای دموگرافیک بر یادگیری سـازمانی پرسـ
نشان داد که متغیرهای معنادار موجود در مدل کـه بـا 
ب ـه ترتیـب  اندشـدهین ی ـتع retnEاسـتفاده از روش 
ی، ریگمیتصـماز مشـارکت در بودنـد اهمیت عبارت 
. کار پیشرفت شغلی، امنیت شغلی و میل و انگیزش به
کـه نشـان  رگـذاریتأثمربـوط بـه متغیرهـای  βمقادیر 
 باشدیمر یادگیری سازمانی دهنده اولویت اثرگذاری ب
. همچنین این آزمون نشـان داد آورده شد 4در جدول 
) R2 detsujdA( شـدهپردازشضریب تعیـین مـدل 
درصـد از  35. بـدین معنـی کـه باشدیم 1/35برابر با 
تغییرات نمره یادگیری سازمانی بـه وسـیله متغیرهـای 
.باش ـــدیم ـــموج ـــود در م ـــدل قاب ـــل توض ـــیح 
 
 
 بر یادگيری سازمانی با استفاده از مدل رگرسيون خطی چندگانه مؤثرعوامل  :4 جدول
ضریب  ضرایب استاندارد نشده متغیرها
 β استانداردشده
 سطح معناداری
 خطای استاندارد β
 1/121 - 1/712 1/299 مقدار ثابت 
 <1/711 1/999 1/731 1/779 گیرییمتصممشارکت در 
 1/711 1/392 1/991 1/792 پیشرفت شغلی
 1/711 1/277 1/771 1/772 میل و انگیزش به کار
 1/711 1/937 1/271 1/792 امنیت شغلی
 
 
   بحث
نتایج این پژوهش نشان دهنده آن بـود کـه از دیـدگاه 
 داریمعنپرستاران، کیفیت زندگی دارای رابطه مثبت و 
. ایـن بخـش از نتـایج بـا باشدیمبا یادگیری سازمانی 
)، حســینی و همکــاران 13( izuorwoNی هاافتــهی
و  gnauH)، 6و همک ـــــاران ( زادهس ـــــلطان)، ،3(
 و )43( koMو  namhtO)، 33همکـــــــــــاران (
ی مطالعـه هاافتـه. یباشـدیم) همسو 53( llabdooG
نش ــان داد ک ــه کیفی ــت زن ــدگی ک ــاری  izuorwoN
اسـترس شـغلی قـرار دارد. بـه  ریتـأثپرستاران تحت 
ان از کیفیت زنـدگی ای که استرس شغلی پرستارگونه
ی ایـن پـژوهش هاافتهی بر اساس) و 13کاری کاسته (
موجب کاهش قابلیت یادگیری  تواندیماین مسئله نیز 
 و سـازمانی در پرسـتاران شـود. در مطالعـه حسـینی
مشخص شد که بین کیفیـت زنـدگی کـاری  همکاران
یادگیری  سازنهیزمبا تعهد سازمانی، که یکی از عوامل 
در جهـت مثبـت  داریمعنـ، رابطه باشدیمدر سازمان 
نیز چنین بیـان  و همکاران gnauH). ،3وجود دارد (
ی هـاپرداختداشتند که محیط کار ایمن و بهداشـتی، 
مثبتی بر تعهد و یـادگیری  ریتأثعادلانه و امنیت مداوم 
و  زادهسـلطان). نتـایج مطالعـات 33سازمانی دارنـد (
بیانگر آن  llabdooGو  koMو  namhtO، همکاران
مثبت بر روی  ریتأثبود که کیفیت زندگی کاری دارای 
ایـن  ،آن به دنبـال) و 6، 43، 53رضایت شغلی بوده (
موضوع سبب بهبـود یـادگیری سـازمانی در کارکنـان 
 خواهد شد.  
در صورتی که پرسـتاران از کیفیـت زنـدگی کـاری   
مطلوب و آرامش نسبی برای انجـام امـور و ویـایف 
 انجام مسئولیت شان مانعخوردار باشند و شغلخود بر
ی هـانقشخـانوادگی فـرد نشـده و همچنـین سـایر 
 د بهـواننـبت یر کاریـدگی غـماعی خود را در زنـاجت
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سازمانی در میان آنان بود و در چنین شرایطی فرصت 
ی اه ــداف ب ــرای خ ــود ارزی ــابی در راس ــتای دس ــتیاب
ی خـلاق، آمـوزش هادهیـاسازمانی، پاداش مدیران به 
ی کـاری، تشـویق کارکنـان بـه شناسـایی هـاگروهدر 
ی افراد سایر مشاغل و حل مشـکلات و بـه هادگاهید
ی کارکنـان بـا هـامهارتاشـتراک گذاشـتن دانـش و 
ی بهبود هابرنامههمدیگر فراهم خواهد بود. از طرفی، 
مشـوق مثبتـی بـرای  دنـانتویمـکاری کیفیت زندگی 
پرســتاران در جهــت بــه کــار بــردن مهــارت و 
فراهم آوردند و بـه  در بیمارستان خود شانیاستعدادها
ی جدیـد هـامهارتامکان یادگیری، رشد، ایجاد  هاآن
در جریان کمک به حل مشکلات سـازمانی و نیـروی 
گفـت در صـورتی کـه  توانیمبنابراین  ؛کار را بدهند
ی کیفیـت زنـدگی کـاری هامؤلفهتوانند ب هامارستانیب
پرستاران خود را افزایش داده و شرایطی را در محـیط 
کار فراهم کنند که آنـان احسـاس عـدالت، موفقیـت، 
و  هـاییتواناامنیت، رشد و ارتقای فرصت برای بروز 
شـاهد  تـوانیمگاه ی خود داشته باشند، آنهاتیخلاق
اران و رشـد و ارتقای قابلیت یادگیری سازمانی پرسـت
پویایی بیمارستان بود. از طرف دیگر، با توجه به ایـن 
 روزافـزونمسئله که مدیران بیمارسـتان بـا انتظـارات 
، با تریانسانی کاری مشارکتی و هاطیمحجهت ایجاد 
در عـین افـزایش اثربخشـی و  هانـهیهزفشـار کنتـرل 
، لـذا بایـد رفتـار شـوندیمپیشرفت تکنولوژی مواجه 
کارکنان را سرلوحه خـود قـرار داده و یـک صحیح با 
 محیط یادگیری تعامل محور ایجاد نمایند.
در این مطالعه بین کیفیت زندگی کاری و یـادگیری   
سـازمانی بـا مشخصـات دموگرافیـک رابطـه آمـاری 
 ریت ــأثمعن ــاداری مشــاهده نش ــد ک ــه نش ــان از ع ــدم 
ی بر کیفیت زندگی کاری و یـادگیری انهیزممتغیرهای 
میـل و  مؤلفـهنی دارد. البته بین متغیـر سـن بـا سازما
انگیزش به کار، همچنین بین متغیر سـطح تحصـیلات 
های حقوق و دستمزد و غرور و افتخار شغلی لفهؤبا م
و بین متغیر سابقه خدمت بـا پیشـرفت شـغلی رابطـه 
زاده و در مطالعـه حبیـبمعنـاداری مشـاهده گردیـد. 
یفیـت زنـدگی و همکاران نیز رابطه معنـاداری بـین ک
) کـه بـا ایـن 5،متغیرهای دموگرافیک مشاهده نشد (
روانگ ــرد و پ ــژوهش همخ ــوانی داش ــت. همچن ــین، 
در مطالعـه خـود گـزارش کردنـد کـه بـین  همکاران
یـادگیری سـازمانی و متغیرهـای دموگرافیـک، رابطـه 
) که بـا ایـن پـژوهش هـم 1،معناداری وجود ندارد (
 راستا بود. 
ی کیفیـت هامؤلفـهلعه حاضر، از نتایج مطا بر اساس  
ی، ریگمیتصـمزندگی کاری بـه ترتیـب مشـارکت در 
 ریتـأثپیشرفت و امنیت شغلی و میل و انگیزش به کار 
 معنادار و مستقیمی بر روی یادگیری سازمانی داشتند. 
که نتایج رگرسـیون خطـی چندگانـه نشـان  طورهمان
ی بیشـترین ریگمیتصـممشـارکت در  مؤلفـه، دهدیم
را در یادگیری سازمانی داشته است. بدین معنـی  ریأثت
ی، ریگمیتصـمکه با افـزایش مشـارکت پرسـتاران در 
. ابدییمقابلیت یادگیری سازمانی آنان افزایش بیشتری 
و نیـز پـژوهش  همکـاران روانگـرد ونتـایج مطالعـه 
بیـانگر آن اسـت کـه احسـاس و همکـاران  الهیـاری
را بـر یـادگیری  ریتـأثمشارکت بـا دیگـران بیشـترین 
) که بـا نتـایج پـژوهش 1،، 63سازمانی داشته است (
و همکـاران حاضر همخوانی دارد. در مطالعه صـفری 
، خودکارآمـــدی و ریتـــأثی، داریمعنـــاحســـاس 
ی کننده یـادگیری سـازمانی بـوده نیبشیپخودمختاری 
و  زاده). همچن ــین در پ ــژوهش خ ــانعلی73اس ــت (
) و 83بـودن ( داریمعناحساس شایستگی و  همکاران
ی داریمعنـاحسـاس  ivqaN وimhsaH  در مطالعـه
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در ایـن ی پژوهش حاضر مطابقت دارند. هاافتهکه با ی
خصوص بایستی به این مهم اشاره داشت که یکـی از 
عوامـل در مسـیر ایجـاد سـازمان یادگیرنـده  نیترمهم
شناخت هدف است، افراد مختلف باید دیـد واضـحی 
نسبت به اهداف سازمان داشـته و در تعیـین اهـداف، 
مشارکت داشته باشـند. چـرا کـه مشـارکت افـراد در 
 س ــازنهیزمی از عوام ــل ریگمیتص ــمی و گ ــذارهدف
و با مشـارکت در  شودیمیادگیری سازمانی محسوب 
، هـامهارت تواننـدیمـی است که کارکنـان ریگمیمتص
گیرنـد کار ه دانش و استعدادهای خود را در سازمان ب
یادگیری و پیشرفت شان گـردد. همچنـین  سازنهیزمتا 
فقدان دید سیستمی نسبت به اهداف سازمانی  توانیم
را به عنوان یکی از موانع یادگیری سـازمانی، پیامـد و 
ی و گـذارهدفتاران در نتیجـه عـدم مشـارکت پرسـ
 دانست.  هایریگمیتصم
ی پ ــژوهش حاض ــر از دیگ ــر هاافت ــهی ب ــر اس ــاس  
کیفیت زندگی کاری بر یـادگیری  رگذاریتأثی هامؤلفه
. بدین ترتیب که بـا باشدیمسازمانی، پیشرفت شغلی 
 ،فرصت رشد و پیشرفت شغلی پرسـنل نیتأمافزایش 
 واهـدیش خقابلیت یادگیری سـازمانی آنـان نیـز افـزا
نیز حاکی از آن بود که با  یافت. نتایج تحقیق ابراهیمی
افزایش فرصت رشد و امنیت مداوم کارکنان، قابلیـت 
 ءی آنـان ارتقـاوربهرهآن  به دنبالیادگیری سازمانی و 
ی ایـن مطالعـه هاافتـه) کـه بـا ی14پیدا خواهد کـرد (
چنین بیان کرد که پیشرفت شغلی  توانیمهمسو بود. 
درونـی افـراد بـه خودشـکوفایی را نیازهـای  واندتیم
تحریک نموده و آنان را در مسیر یادگیری بـه معنـای 
 ؛قـرار دهـد شانیاطلاعاتی دانشی و هادامنهگسترش 
ناسب ـی مسـاعد و مـهانـهیزمی سـازفراهمبنـابراین 
عاتی، ـطالـــی مهاتــــفرصه ـوط بــه ارائـــربـــم
 نارهایسم در شرکت پرسنل ی وـوزشـی آماـهارگاهـک
ی هاتیحمای و انجام المللنیبی ملی و هاکنفرانس و
رشـد و پیشـرفت شـغلی  سازنهیزملازم در این راستا 
بـه نوبـه خـود  مؤلفـهکارکنان خواهـد بـود کـه ایـن 
 .باشدیمقابلیت یادگیری سازمانی  دهندهءارتقا
همچنین نتایج تحقیق بیانگر آن بود که امنیت شغلی   
بـر  رگـذاریتأثی کیفیت زندگی کاری هافهمؤلاز دیگر 
یادگیری سازمانی بوده است، به نحوی که بـا افـزایش 
امنیت شغلی، قابلیت یادگیری سـازمانی نیـز افـزایش 
ایـن  توانـدیمـ. یکی از علل اصـلی ایـن امـر ابدییم
موضوع باشد که در زندگی سازمانی امنیـت شـغلی از 
را بـه خـود  اهسازمانجمله مسائلی است که کارکنان 
و بخشـی از انـرژی روانـی و فکـری  کندیممشغول 
بنابراین در صورتی  ؛شودیمه ئلسازمان صرف این مس
که کارکنان از این نظر به سـطح مطلـوبی از آسـودگی 
ی فکـری خـود را در انـرژخاطر دست یابند، توان و 
اختیار سازمان قرار خواهند داد و سازمان کمتر دچـار 
یی هاسـازمانو ایـن در  گـرددیمـی انسـانی هـاتنش
همچــون بیمارســتان جهــت حرکــت بــه ســمت 
ی برخـوردار اژهیـوی یادگیرنده از اهمیـت هاسازمان
 است. 
پژوهش همچنین حاکی از آن بود که میـل  یهاافتهی  
ی کیفیـت زنـدگی کـاری هامؤلفهو انگیزش به کار از 
بر یادگیری سازمانی بوده اسـت کـه بیـانگر  رگذاریتأث
میل و انگیزش بـه کـار  ءارتقا که باشدیمن موضوع ای
در پرستاران با افزایش یادگیری سازمانی آنـان همـراه 
خواهد بود. میل و اشتیاق کارکنان بـه شـغل و انجـام 
موجبات انگیـزش آنـان را در  تواندیمویایف محوله 
ویایف فراهم ساخته و  ترمطلوبجهت انجام هر چه 
تحـولات تکنولوژیـک و  با توجه به سـرعت تغییـر و
 سیرـرا در م هاآنهای بیمارستانی، ساختاری در محیط
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سوق داده و بسترهای لازم را به منظور ایجاد سـازمان 
بنابراین در این زمینـه مـدیران  ؛فراهم آورد رندهیادگی
انگیـزه و تعهـد با اهمیت دادن بـه کارکنـان  توانندیم
را اف ــزایش دهن ــد. در ای ــن خص ــوص ارائ ــه  ه ــاآن
گزینه مناسبی باشـد. چـرا  تواندیمی عادلانه هاپاداش
یی به منظور ایجاد انگیـزش در هاپاداشچنین  ارائهکه 
کارکنان جهت یادگیری از تجربیات و نیـز طراحـی و 
کارگیری ساز و کارهای تشویقی مناسب به نحـوی ه ب
ی هـاتلاشنصـیب بیشـترین  هـاپاداشکـه بـالاترین 
گردد، از عوامل بهبـود  هاآموختهیادگیری و کاربست 
 ). 14( شوندیمیادگیری سازمانی تلقی 
ای ــن مطالع ــه نی ــز مانن ــد مطالع ــات دیگ ــر، دارای   
یی بود. از جمله انجام مطالعه به صورت هاتیمحدود
ی علیتـی در ایـن نـوع هارابطـهمقطعـی کـه تعیـین 
. همچنـین، در ایـن مطالعـه باشـدیمشکل مطالعات م
از  صـرفاًکیفیـت زنـدگی کـاری  راتیتـأثبرای تعیین 
، مطالعـات گرددیملذا پیشنهاد ؛ پرسشنامه استفاده شد
ی هـاروشبعدی به صـورت طـولی و بـا اسـتفاده از 
علاوه، مشغله ه ی داده انجام پذیرد. بآورجمعمختلف 
ن کـافی بالای پرسنل پرستاری و عدم تخصـیص زمـا
ی هاتیمحـدوداز دیگـر  هاپرسشـنامهجهت تکمیـل 
 پژوهش حاضر بود. 
 
 یریگجهینت
کیفیت زندگی کاری در  ریتأثبا توجه به نقش و 
با تکیه بر  توانندیم هامارستانیبیادگیری سازمانی، 
کیفیت زندگی کاری در سازمان  دهندهءارتقاعوامل 
خود و راه خود را برای رسیدن به اهداف سازمانی 
مقابله با تحولات محیطی هموار سازند. در این 
ی، پیشرفت و امنیت ریگمیتصمپژوهش، مشارکت در 
معناداری  ریتأثشغلی و میل و انگیزش به کار دارای 
مدیران اجرایی بنابراین  ؛بر یادگیری سازمانی بودند
با مشارکت دادن پرستاران در  توانندیمبیمارستان 
ی مرتبط و فراهم آوردن هاطهیحی در ریگمیتصم
ی خلاقیت، آموختن و تجربه کردن در هانهیزم
راستای پیشرفت شغلی، ضمن ارتقای کیفیت زندگی 
کاری آنان بیمارستان را به سمت سازمان یادگیرنده 
 هدایت نمایند.
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The Effect of Nurses' Quality of Working Life on Organizational Learning: 
a case study in teaching hospitals affiliated to Shiraz University of 
Medical Sciences 
 





Background: The ever increasing competition among organizations has led them looking for 
ways to gain success. Organizational learning and quality of working life are considered as 
the basic tools for gaining organizational competitive advantages. This study aimed to 
determine the effect of quality of working life on organizational learning among nurses 
working in the teaching hospitals affiliated to Shiraz University of Medical Sciences in 2016. 
 
Methods: This was a cross-sectional descriptive-analytical study. A sample size of 185 
nurses was selected through randomized stratified sampling. The required data were collected 
using two questionnaires assessing organizational learning and quality of working life. The 
collected data were analyzed through SPSS23 and using independent t-test, ANOVA, Pearson 
correlation, and multiple linear regression. 
 
Results: Organizational learning and quality of working life were at moderate level in the 
studied nurses. Moreover, there was a significant positive correlation between organizational 
learning and quality of working life (r=0.66, P<0.001). Also, the results of multiple linear 
regression analysis showed that "participation in decision-making","security","career 
advancements", and "nurses' motivation for doing work and tasks" had significant and 
positive effects on organizational learning (P<0.05). 
 
Conclusion: According to the results, hospital managers can increase nurses' quality of 
working life and accordingly, organizational learning through involving nurses in the related 
decision-making processes and providing opportunities for their creativity, learning and 
experiencing in line of their career advancement. 
 
Keywords: Organizational Learning, Quality of Working Life, Nurses 
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